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Мета роботи – розробити судово-медичні критерії диференціації кро-
вовиливів травматичного і нетравматичного генезів методом цифрової 
Мюллер-матричної (ММ) поляризаційної мікроскопії гістологічних зрізів 
речовини головного мозку людини (РГМЛ).
Матеріал і методи. Нативні гістологічні препарати РГМЛ від 32 трупів 
із ішемічним інсультом (1-ша група), 35 трупів із крововиливами трав-
матичного генезу (2-га група), 33 трупи із крововиливами в РГМЛ не-
травматичного генезу (3-тя група) та 30 трупів, причиною смерті яких 
була гостра коронарна недостатність (4-та група-контроль). Метод 
дослідження – азимутально-інваріантна ММ мікроскопія циркулярного 
дихроїзму (ЦД) гістологічних зрізів мозку.
Результати. Результати досліджень координатної та статистичної 
структури мап величини ЦД у точках цифрових мікроскопічних зображень 
гістологічних зрізів РГМЛ померлих всіх груп виявили координатно-неод-
норідну структуру всіх розподілів величини ЦД мікроскопічних зображень 
гістологічних зрізів мозку.
Імовірні розподіли, які характеризують мапи ММ, інваріант ЦД гісто-
логічних зрізів мозку зразків з усіх груп мають незначний розкид значень 
статистичного моменту 2-го порядку  , а також значні величини ста-
тистичних моментів 3-го і 4-го порядків.
Висновок. Виявлено ефективність використання методу Мюллер-матрич-
ного картографування при діагностиці давності утворення крововиливів 
у речовину головного мозку. Сила методу Мюллер-матричної мікроскопії 
циркулярного дихроїзму у диференціації сукупності зразків контрольної 
та дослідних груп досягає задовільного рівня – 77 - 78%.

СУДЕБНО-МЕДИЦИНСКАЯ ОЦЕНКА КРОВОИЗЛИЯНИЯ В МОЗГ 
ТРАВМАТИЧЕСКОГО И НЕТРАВМАТИЧЕСКОГО ГЕНЕЗА МЕТОДОМ МЮЛЛЕР-
МАТРИЧНОЙ МИКРОСКОПИИ ЦИРКУЛЯРНОГО ДИХРОИЗМА

М.С. Гараздюк, А.В. Дуболазов
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Цель работы − разработать судебно-медицинские критерии дифферен-
циации кровоизлияний травматического и нетравматического генеза ме-
тодом цифровой Мюллер-матричной (ММ) поляризационной микроскопии 
гистологических срезов вещества головного мозга человека (ВГМ).
Материал и методы. Нативные гистологические препараты ВГМ от 32 
трупов с ишемическим инсультом (1-ая группа), 35 трупов с кровоизлия-
ниями травматического генеза (2-ая группа), 33 трупа с кровоизлияния-
ми в ВГМ нетравматического генеза (3-я группа) и 30 трупов, причиной 
смерти которых была острая коронарная недостаточность (4-ая груп-
па-контроль). Метод исследования − азимутально-инвариантная ММ 
микроскопия циркулярного дихроизма (ЦД) гистологических срезов мозга.
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Результаты. Результаты исследований координатной и статистической 
структуры карт величины ЦД в точках цифровых микроскопических изо-
бражений гистологических срезов ВГМ умерших всех групп обнаружили 
координатно-неоднородную структуру всех распределений величины ЦД 
микроскопических изображений гистологических срезов мозга.
Вероятные распределения, характеризующие карты ММ инвариант ЦД 
гистологических срезов мозга образцов из всех групп, имеют незначитель-
ный разброс значений статистического момента 2-го порядка, а также 
значительные величины статистических моментов 3-го и 4-го порядков.
Вывод. Обнаружена эффективность использования метода Мюллер-ма-
тричного картографирования при диагностике генеза кровоизлияний в 
вещество головного мозга. Сила метода Мюллер-матричной микроско-
пии циркулярного дихроизма в дифференциации совокупности образцов 
контрольной и опытных групп достигает удовлетворительного уровня 
- 77 - 78%.

FORENSIC MEDICAL EVALUATION OF HEMORRHAGES INTO THE BRAIN 
OF TRAUMATIC AND NON-TRAUMATIC GENESIS BY THE MUELLER MATRIX 
MICROSCOPY OF CIRCULAR DICHROISM

M.S. Garazdiuk, O.V. Dubolazov
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The aim of the work is to develop forensic criteria for differentiation of hemor-
rhages of traumatic and non-traumatic genesis by digital Mueller matrix (MM) 
polarization microscopy of histological sections of human brain substance (HBS).
Material and methods. Native histological preparations of HBS from 32 corpses 
with ischemic stroke (1 group), 35 corpses with hemorrhages of traumatic origin 
(2 groups), 33 corpses with hemorrhages in HBS of non-traumatic genesis (3 
group) and 30 corpses caused by acute coronary insufficiency ( 4 control group). 
The method of research is azimuthal-invariant MM microscopy of circular 
dichroism (CD) of histological sections of the brain.
Results. The results of studies of the coordinate and statistical structure of maps 
of the size of values at the points of digital microscopic images of histological 
sections of HBS of the dead of all groups revealed a coordinate-inhomogeneous 
structure of all distributions of the size of the CD of microscopic images of 
histological sections of the dead of all groups.
Probable distributions that characterize MM invariants CD maps of histological 
sections of brain samples from all groups have a small scatter of values of the 
statistical moment of the 2nd order, as well as significant values of statistical 
moments of the 3rd and 4th orders.
Conclusion. The efficiency of using the Mueller-matrix mapping method in 
diagnosing of hemorrhage genesis in the brain substance in the differentiation 
of the set of samples of control and experimental groups reaches a satisfactory 
level - 77% - 78%.

Вступ. У судово-медичній практиці досить часто 
трапляються випадки експертизи смерті осіб від ушко-
джень головного мозку, які мають як травматичне, так 
і нетравматичне походження. Тому одним із основних 
завдань судово-медичного експерта є діагностика часу 
утворення крововиливів – особливо важливими є точ-
ність визначення давності їх утворення та розуміння 
генезу геморагій [1-6].

З патолого-анатомічної точки зору, неможливо чітко 

провести морфологічну диференціацію інфарктів, а 
час їх утворення можна визначити лише приблизно 
[7,8]. Слід зауважити, що ознаки ішемічного інфаркту 
в перші 6 годин макроскопічно не проявляються, проте 
за наступні 48 годин речовина головного мозку стає 
м’якою, блідою та набряклою. У період від 2 до 10 діб 
зажиттєво уражена частина мозку набуває желеподібної 
консистенції та чітких меж (внаслідок зменшення набря-
ку). Від 10 днів до 3 тижнів речовина головного мозку 
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(РГМ) починає розріджуватися, а наприкінці деструк-
тивного процесу утворюється порожнина з тенденцію 
до розширення (на тлі резорбції некротичної тканини).

Геморагічні інфаркти (ГІ) часто є множинними, іноді 

мають вигляд зливних петехій [7,8]. Вони розвиваються 
лише в корі та сірій речовині підкірки головного мозку, 
характеризуються різким набряком нервової тканини – 
як перифокальним, так і генералізованим. Крововиливи 

Параметри Група 4 Група 1 Група 2 Група 3
SM1 0,18 ± 0,009 0,15 ± 0,008 0,16 ± 0,007 0,14 ± 0,008
p1 p>0,05 p>0,05 p>0,05
p2 p>0,05 p>0,05
p3 p>0,05 p>0,05
p4 p>0,05

SM2 0,15 ± 0,007 0,18 ± 0,009 0,16 ± 0,008 0,13 ± 0,006
p1 p>0,05 p>0,05 p>0,05
p2 p>0,05 p>0,05
p3 p>0,05 p>0,05
p4 p>0,05

SM3 0,65 ± 0,026 0,87 ± 0,031 0,98 ± 0,037 1,11 ± 0,039
p1 p<0,05 p<0,05 p<0,05
p2 p>0,05 p>0,05
p3 p>0,05 p>0,05
p4 p>0,05

SM4 2,85.1 ± 0,11 3,.25 ± 0,14 3,53 ± 0,15 4,09 ± 0,18
p1 p<0,05 p<0,05 p<0,05
p2 p>0,05 p>0,05
p3 p>0,05 p>0,05
p4 p>0,05

Таблиця
Статистичні моменти 1 – 4-го порядків, які характеризують мапи Мюллер-матричних інваріант лінійно-

го дихроїзму гістологічних зрізів мозку груп 1 - 4

Рис. Координатні ((1),(2),(5),(7)) і статитистичні ((2),(4),(6),(8)) розподіли величини Мюллер-матричних інва-
ріант ЦД зразків гістологічних зрізів мозку померлих з групи 1 ((1),(2)), групи 2 ((5),(6)), групи 3 ((3),(4)) і групи 

4 ((7),(8))
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травматичного генезу (КТГ) давністю до семи днів 
макроскопічно виглядають дрібно- або вогнищевими 
та супроводжуються набуханням [7,8]. У період 14-30 
днів наявні ознаки організації геморагій у глибинних 
структурах головного мозку, а від 30 днів до 60 днів 
помітні бурі кісти у білій речовині. Зазвичай, у судо-
во-медичній практиці здійснюється ретельний аналіз 
патоморфологічних критеріїв діагностики крововиливів 
у РГМ травматичного і нетравматичного генезу.

Проте з активним розвитком сучасних технологій, 
окрім суб’єктивного аналізу судово-медичного експерта, 
актуальним є використання фізико-оптичних методів 
діагностики [9-20]. Це дає змогу отримати швидкий 
та, що дуже важливо в експертній діяльності, точний 
результат, який дозволяє експерту надати об’єктивну 
правову оцінку факту ушкодження головних структур 
мозку, що часто спричинює смерть.

Одним із таких методів є лазерна поляриметрична 
мікроскопія, яка базується на лазерному опромінюванні 
біологічних тканин та подальшій статистичній обробці 
отриманих даних [12-17]. Зокрема, використання Мю-
ллер-матричної (ММ) мікроскопії, на нашу думку, є 
перспективним методом вивчення змін лазерних поляри-
метричних характеристик морфологічних особливостей 
РГМ для діагностики часу утворення крововиливів.

Мета дослідження: розробити судово-медичні 
критерії диференціації крововиливів травматичного і 
нетравматичного генезів методом цифрової ММ поля-
ризаційної мікроскопії гістологічних зрізів РГМ людини.

Матеріал і методи. Нативні гістологічні препарати 
РГМ від 32 трупів із ІІМ (1-ша група), 35 трупів із КТГ 
(2-га група), 33 трупів із ГІ у РГМ (крововиливами 
нетравматичного генезу) (3-тя група) та 30 трупів, при-
чиною смерті яких була гостра коронарна недостатність 
(4-та група-контроль).

Після забору трупного матеріалу здійснювали швид-
ке замороження речовини головного мозку та виготов-
ляли гістологічні зрізи за допомогою заморожуючого 
мікротома. У лабораторії Інституту фізико-технічних 
та комп’ютерних наук ім. Юрія Федьковича  проведені 
дослідження отриманих зразків за допомогою методу 
азимутально-інваріантної ММ мікроскопії з подальшою 
статистичною обробкою результатів.

Проводилося вимірювання значень розподілу коор-
динат параметрів поляризації в точках мікроскопічних 
зображень у розташуванні стандартного Стокс-поляри-
метра. Експериментальні вимірювання Стокс-поляри-
метричних зображень біологічних шарів проводили за 
методикою, представленою в джерелах [13-17]. Надалі 
отримані дані піддавалися статистичній обробці та 
проводилася оцінка отриманих результатів [18].

Результати дослідження та їх обговорення.  Мапи 
Мюллер-матричних інваріант (ММІ) ЦД оптично ані-
зотропних мереж гістологічних зрізів мозку померлих 
з різних груп показані на фрагментах рисунка. 

 Аналіз результатів координатного Мюллер-матрич-
ного картографування оптичних проявів ЦД речовини 
мозку виявив:

• зростання однорідності топографічної структури 
мап ММІ ЦД (рис., фрагменти (1),(3),(5),(7)) порівняно 
з даними Стокс-поляриметрії параметрів мікроскопіч-
них зображень  гістологічних зрізів мозку померлих з 
усіх груп;

• ймовірні розподіли, які характеризують мапи ММІ 
ЦД гістологічних зрізів мозку зразків з усіх груп мають 
незначний розкид значень статистичного моменту 2-го 
порядку SM2 , а також значні величини статистичних 
моментів 3-го і 4-го порядків ( SM3, SM4 ) (рис. , фраг-
менти (2), (4),(6),(8)).

Таблиця ілюструє узагальнені дані щодо визначен-
ня середніх величин  та похибок (±Ω) центральних 
статистичних моментів 1 – 4-го порядків  SMi=1-4, які 
характеризують ММ зображення ЦД нервової тканини.

Порівняння одержаних результатів ММ картографу-
вання (табл.) виявило діагностичну чутливість асиметрії 
та ексцесу (виділено сірим – табл.) для азимутально-ін-
варіантної ММ диференціації ЦД зразків нервової тка-
нини померлих контрольної групи 4 та всіх дослідних 
груп 1 – 3 (p1<0,05). 

Проте міжгрупові (дослідні групи зразків 1 - 3) 
відмінності між координатними розподілами (мапа-
ми) величини ММ інваріант (І) ЦД репрезентативних 
вибірок зразків гістологічних зрізів мозку виявилися 
також статистично недостовірними - pi=2;3;4.

Операційні характеристики сили методу статис-
тичного аналізу координатних розподілів ММІ ЦД 
гістологічних зрізів мозку.

Для кожного з набору центральних статистичних мо-
ментів 1–4-го порядків, які характеризують топографічні 
мапи ММІ ЦД гістологічних зрізів мозку померлих з усіх 
груп, величини операційних характеристик (чутливості 
Se,%, специфічності Sp,%  та збалансованої точності  
Ac,%) зростають на 12-16% порівняно з даними прямого 
Стокс-поляриметричного картографування. [21].

Для асиметрії розподілів величини ММІ ЦД (цен-
тральний статистичний момент 3-го порядку), сила 
методу ММ мікроскопії циркулярного дихроїзму у ди-
ференціації сукупності зразків контрольної та дослідних 
груп досягає задовільного рівня – 77 - 78%.

Висновки
1. Мюллер-матрична мікроскопія циркулярного 

дихроїзму гістологічних зрізів речовини головного 
мозку людини може бути ефективна для розв’язання 
діагностичних проблем судової медицини, пов’язаних 
із визначенням причини смерті від крововиливів різного 
генезу та давності їх виникнення.

2. Досліджено можливість проведення диференцій-
ної діагностики крововиливів травматичного генезу, 
інфаркту мозку ішемічного і геморагічного генезу за 
морфологічними ознаками та Мюллер-матричними 
інваріантами циркулярного дихроїзму лазерних зо-
бражень зразків. 

3. Виявлено ефективність використання методу Мю-
ллер-матричного картографування при діагностиці 
давності утворення крововиливів у речовину головного 
мозку, сила методу Мюллер-матричної мікроскопії цир-
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кулярного дихроїзму у диференціації сукупності зразків 
контрольної та дослідних груп досягає задовільного 
рівня – 77 - 78%.
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